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Представлены результаты социологического опроса руководителей медицинских органи­заций о лекарственной политике, реализуемой в Омской области. Установлено, что боль­
шинство респондентов оценили как «хорошую» эффективность федеральной и региональной 
программ льготного лекарственного обеспечения (80% и 84% опрошенных соответственно). 
Лекарственное обеспечение бюджетных медицинских организаций 50% респондентов оценили 
как «скорее хорошо, чем плохо». Областные и целевые программы в данной сфере 42% опро­
шенных назвали полностью эффективными, а 10% -  не вполне эффективными. Для совершен­
ствования лекарственной политики в Омской области респонденты предложили увеличить фи­
нансирование только федеральной программы (38% опрошенных), увеличить финансирование 
и федеральной, и региональной программы (24%), увеличить ассортимент оказываемых услуг 
и ассортимент лекар-ственных средств для детей (по 8%) и др. Выявленные проблемы позволят 
разработать меры по повышению эффективности лекарственной политики, проводимой в ре­
гионе.
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Ab;STRAKT
he article covers the results of interviewing the heads of health care institutions in regard of implementation 
X  of drug policy in Omsk Region. The majority of respondents estimated the efficiency of the Federal 
and Regional Programs of Preferential Provision of Medicines as «good» (80% and 84% respectively). The 
provision of state health care institutions with medicines was estimated «as rather good than bad» by 50% 
of respondents. The Regional and target programs in this sphere were estimated as «completely effective» 
by 42% of the respondents, and «not quite effective» by 10%. For further drug policy improvement in Omsk 
Region the respondents proposed to increase the budget of the Federal Program only (38% of respondents), 
to increase the budget of both the Federal and Regional programs (24%), to increase the number of services 
and the choice of medicines for children (8% each) etc. The problems aroused will help to develop some 
actions aimed at improving the efficiency of drug policy for the region.
K ywords: drug policy; efficiency; social research; healthcare organization directors.
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Неотъемлемой частью деятельности го­
сударственной системы здравоохранения 
является реализация политики в сфере об­
ращения лекарственных средств. Наиболее 
заметно лекарственная политика проявля­
ется в сегменте льготного лекарственного 
обеспечения населения, связанного с госу­
дарственными гарантиями лекарственной 
помощи самым уязвимым категориям паци­
ентов во всех регионах нашей страны. В связи 
с этим территориальные органы управления 
здравоохранением должны систематически 
отслеживать ситуацию с реализацией госу­
дарственных гарантий, чтобы своевременно 
предупреждать, выявлять и разрешать имею­
щиеся и потенциальные проблемы.
В Омской области на современном этапе 
в соответствии с федеральным и региональ­
ным законодательством лекарственными 
средствами по льготным рецептам обеспечи­
ваются:
-  отдельные категории граждан, имею­
щих право на получение государственной со­
циальной помощи в виде набора социальных 
услуг (федеральные льготники);
-  отдельные группы населения и лица, 
страдающие некоторыми категориями забо­
леваний (региональные льготники);
-  граждане, страдающие заболеваниями 
из перечня 7 высокозатратных нозологий.
Помимо этого лекарственное обеспечение 
населения осуществляется в соответствии с 
действующими областными и целевыми про­
граммами (например, региональный проект 
«Онкология», долгосрочная целевая про­
грамма Омской области «Старшее поколе­
ние» и др.).
Мониторинг качества оказания льготной 
лекарственной помощи в регионе традици­
онно проводится путем проверок обоснован­
ности и целесообразности назначения льгот­
ных лекарств в медицинских организациях, 
а также проверок аптечных организаций на 
предмет сроков обеспечения льготными ле­
карственными средствами и наличия отло­
женного спроса.
Перечисленными обстоятельствами обу­
словлена жесткая необходимость непрерыв­
ного поиска баланса между экономической 
и социальной стороной лекарственной поли­
тики в условиях ограниченных бюджетных
средств, которые могут быть выделены на 
эти нужды государством и регионом, и при 
тенденции к росту, хотя и небольшому, числа 
граждан, отказавшихся от получения набо­
ра социальных услуг -  68,3% лиц, имеющих 
право на льготы, в 2010 г., 68,6% -  в 2011 г., 
70,3% -  в 2012 г. и 70,4% -  в 2013 г. [1].
В определенной степени достижению та­
кого баланса может способствовать исполь­
зование адекватного методического аппара­
та, позволяющего эффективно контролиро­
вать проведение лекарственной политики в 
конкретном регионе с учетом мнений самих 
пациентов, а также врачей, назначающих 
льготные лекарственные средства, и аптеч­
ных специалистов, отпускающих эти препа­
раты.
В связи с вышеизложенным цель настоя­
щего исследования заключалась в том, чтобы 
изучить мнение руководителей медицинских 
организаций об эффективности выполнения 
государственных и региональных программ 
льготного лекарственного обеспечения для 
последующей разработки научно обоснован­
ных мер по его совершенствованию на основе 
выявленных данных.
Материалы и методы
В исследовании использован социологи­
ческий метод очного (письменного) анкети­
рования. Объектами исследования служили 
результаты статистической обработки анкет, 
полученных от участников опроса -  50 руко­
водителей медицинских организаций, подве­
домственных министерству здравоохранения 
региона Омская область (объем случайной 
выборки -  40% генеральной совокупности, 
следовательно, выборка репрезентативна).
Вопросы анкеты были сгруппированы в 4 
блока, соответственно следующим параме­
трам:
-  социально-демографические данные о 
респондентах;
-  оценка (в баллах) деятельности органа 
управления в области льготного лекарствен­
ного обеспечения населения региона;
-  оценка (в баллах) программ по льгот­
ному лекарственному обеспечению населе­
ния, действующих в Омской области;
-  предложения по повышению эффек­
тивности реализуемых программ льготного
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лекарственного обеспечения (в свободной 
форме изложения).
Балльная оценка базировалась на каче­
ственно-количественной шкале, включав­
шей 7 градаций: «очень хорошо» -  3 балла, 
«хорошо» -  2, «скорее хорошо, чем плохо» -  
1; «затрудняюсь с ответом» -  0; «скорее пло­
хо, чем хорошо» -  (-1); «плохо» -  (-2); «очень 
плохо» -  (-3 балла).
Основными статистическими показате­
лями служили: доля (в процентах) респон­
дентов, ответивших на вопрос; рассчитанная 
средняя оценка Х с в баллах и заданные ми­
нимальные (Х ) и максимальные (Х )
4 с р .ш т у 4 ср.maxy
средние оценки. Респонденты, затруднивши­




теристикам респонденты распределились 
следующим образом: мужчины -  81%, жен­
щины -  19%; наибольшая группа по возрасту 
-  51-60 лет (60%), далее следует группа руко­
водителей в возрасте 41-50 лет (33%) и свыше 
60 лет (7%). Управленческий стаж более 10 
лет выявлен у 72% опрошенных, 6-10 лет -  у 
20%, 0-5 лет -  у  8%. Таким образом, подавля­
ющее большинство опрошенных руководи­
телей -  врачи с солидным стажем работы по 
медицинской специальности, имеющие опыт 
управленческой деятельности, что позволя­
ет считать их мнение достаточно компетент­
ным.
При анализе ответов на вопросы второго 
блока анкеты установлено, что все опрошен­
ные (100%) удовлетворены работой регио­
нального органа управления здравоохране­
нием. В числе приведенных аргументов от­
мечено следующее:
-  министерство здравоохранения Ом­
ской области постоянно консультирует по во­
просам лекарственного обеспечения;
-  систематически предоставляет необхо­
димую информацию, в том числе норматив­
ную, по изучаемому направлению и другим 
аспектам медицинской деятельности;
-  осуществляет действенный контроль;
-  своевременно и регулярно проводит 
аттестацию специалистов и т.д.
Количественная оценка работы органа 
управления в баллах позволила дифферен­
цировать мнения опрошенных следующим 
образом:
-  «очень хорошо» (3 балла) оценили ра­
боту 26% респондентов;
-  «хорошо» (2 балла) -  64%;
-  «скорее хорошо, чем плохо» (1 балл) -  
4 %;
-  «скорее плохо, чем хорошо» (-1 балл) -  
0%;
-  «плохо» (-2 балла) -  0%;
-  «очень плохо» (-3 балла) -  0%;
-  затруднились с ответом (0 баллов) -  6%.
В результате расчетов средняя оценка
Х ср. составила +2,23 балла при минимально 
возможной Х . =-3 балла и максимальной
ср .ш т
Х =+3 балла. Таким образом, большаяср.max г  у
часть опрошенных оценила работу регио­
нального органа управления здравоохране­
нием как хорошую.
На следующей стадии исследования проа­
нализированы мнения респондентов об эффек­
тивности действующих в регионе программ по 
льготному лекарственному обеспечению.
Установлено, что эффективность федераль­
ной программы государственных гарантий ре­
спонденты в целом оценили более высоко, чем 
региональной. Оценку «очень хорошо» и «хо­
рошо» (3 и 2 балла соответственно) в случае 
федеральной программы поставили 94% опро­
шенных, а в случае региональной -  90%; «ско­
рее хорошо, чем плохо» - соответственно 6% и 
8% (рис. 1). C оценкой региональной программы 
затруднились 2% респондентов. Отрицательные 
оценки для обеих программ отсутствовали.
В среднем федеральная программа льгот­
ного лекарственного обеспечения оценена 
руководителями медицинских организаций 
на 2,08 балла, региональная -  на 2,06 балла 
при минимально возможной средней оценке 
Х =-3 балла и максимальной Х =
ср .ш т ср.max
+3 балла.
Причины более низкой оценки эффектив­
ности региональной программы отчасти рас­
крывают ответы респондентов на последую­
щие вопросы, представленные в данном бло­
ке анкеты. Так, на вопрос «Как вы оцениваете 
лекарственное обеспечение лечебно-профи­
лактических учреждений по региональной 
программе» 50% опрошенных выбрали гра­
дацию «скорее хорошо, чем плохо» весом в 1 
балл (рис. 2).
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Рис. 1. Распределение оценок эффективности федеральной (ФП) 
и региональной (р П) программ льготного лекарственного обеспечения (л л О )
в Омской области (2013 г.; 50 респондентов)
Figure 1. The distribution o f efficiency estimations fo r  Federal and Regional Programs 
o f preferential drug provision in Omsk Region (2013; 50 respondents)
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рис. 2. Оценка лекарственного обеспечения медицинских организаций 
по региональной программе в Омской области 
(2013; 50 респондентов)
Figure 2. The estimation o f health care institutions drug provision by the Regional Program
in Omsk region (2013; 50 respondents)
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Хорошей и очень хорошей считают регио­
нальную программу 40% и 4% респондентов 
соответственно.
Расчетный средний показатель оценки 
лекарственного обеспечения медицинских 
организаций в рамках территориальной про­
граммы подтвердил данные распределения, 
составив 1,51 балла при минимально возмож­
ной средней оценке Х ^  =-3 балла и макси­
мальной Х =+3 балла.
ср.max
Таким образом, одной из причин более 
низкой оценки эффективности региональ­
ной программы льготного лекарственного 
обеспечения по сравнению с эффективно­
стью федеральной программы может быть 
недостаточная удовлетворенность опрошен­
ных руководителей региона ситуацией с ле­
карственным обеспечением подведомствен­
ных им медицинских организаций.
В современных реалиях российской систе­
мы здравоохранения важную роль в эффек­
тивном лекарственном обеспечении играет 
формулярная система, используемая меди­
цинскими организациями региона. В своей 
работе ею руководствуются практически все 
работники медицинских организаций.
Проведенный нами анализ ответов ре­
спондентов показал, что более половины 
опрошенных оценили формулярную систе­
му, действующую в Омской области, как «хо­
рошую» -  51% руководителей -  и «очень хо­
рошую» -  4% (рис. 3).
а-этоуДннл рсь с O ttv fftta  [0 э- \ Ш з ж
очень ПЛЛИП [-3 5.]
плояо (-2 о.) 0%
скорее пла-яо,. чем  хорошо (-L о.1 0%
скорее wop&LUOj чем плош>(1 5Ь) к
хороцю  [2 6.]
очень c o p o u o (3 ti.]
51К
lLtft ?[&& JCH. 4il№ ШК
Доля ответов
Рис. 3. Оценка формулярной системы в медицинских организациях 
Омской области (2013; 50 респондентов)
Figure 3. The estimation o f the formulary system in health care institutions o f Omsk region
(2013; 50 respondents)
Вместе с тем средняя оценка, рассчитан­
ная по ответам на данный вопрос, составила 
1,98 балла, т.е. ниже 2 баллов, соответствую­
щих градации «хорошо», при минимально 
возможной средней оценке Хср min =-3 балла и 
максимальной Х =+3 балла. Тот факт, чтоср.max т  ?
8% опрошенных затруднились с ответом, ука­
зывает, по нашему мнению, на имеющиеся не­
достатки разработанной в регионе формуляр­
ной системы и необходимость их устранения.
Изучение мнения респондентов об эффек­
тивности областных и целевых программ,
содержащих компонент «лекарственное обе­
спечение», показало, что о существовании 
таких программ знают 88% (44 чел.) опро­
шенных. Эффективность функционирования 
областных и целевых программ в сфере здра­
воохранения 42% респондентов оценили как 
«очень хорошую», а 10% -  как «хорошую». 
Примечательно, что 36% опрошенных за­
труднились с ответом. Данный факт связан, 
скорее всего, с тем, что названные программы 
непосредственно не затрагивали медицин­
ский профиль организаций, возглавляемых
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респондентами. Вместе с тем он указывает 
также на недостаточное информирование 
медицинских специалистов о результатах 
реализации областных и целевых программ, 
функционирующих в регионе.
При анализе ответов на 4-й блок анкеты 
были выявлены две группы предложений ре­
спондентов, относящихся к оптимизации ле­
карственной политики в Омской области:
1) предложения по повышению доступ­
ности лекарственных средств;
2) предложения по совершенствованию 
федеральной и региональной программы 
льготного лекарственного обеспечения.
По мнению опрошенных, доступность ле­
карственных средств можно повысить путем 
принятия таких мер:
-  увеличение количества аптек (4% отве­
тов);
-  снижение цен на лекарственные сред­
ства (36%);
-  внедрение системы социального стра­
хования (14%).
Предложен также ряд других мер, в том 
числе увеличение производства качествен­
ных отечественных лекарственных препа­
ратов, увеличение социального пособия со­
циально не защищенным слоям населения 
с тем, чтобы пациенты сами могли приобре­
тать лекарства.
Суть предложений к федеральной и ре­
гиональной программе была практически 
одинаковой и сводилась в основном к увели­
чению объемов финансирования и расшире­
нию ассортимента лекарственных средств.
Так, за увеличение финансирования 
только в рамках федерального программы 
льготного лекарственного обеспечения вы­
сказались 38% опрошенных, за увеличение
финансирования только региональной про­
граммы -  8%. Увеличить финансирование, 
в том числе подушевое, и федеральной, и 
региональной программы предложили 24% 
респондентов. Полученные данные позволя­
ют предположить, что эффективность этих 
программ, оцененная ранее респондентами, 
вероятно, обусловлена не столько объемом 
выделенных бюджетных средств, сколько 
другими факторами, возможно -  органи­
зационного характера, на что должно быть 
обращено внимание регионального органа 
управления здравоохранением.
Кроме того, опрошенные руководители 
медицинских организаций предложили:
-  в рамках федеральной программы рас­
ширить оказание услуг (УЗИ, рентгенодиа­
гностика), региональной -  увеличить тари­
фы на одного человека -  8% респондентов;
-  в рамках обеих программ увеличить 
ассортимент лекарственных средств для де­
тей -  8%;
-  по обеим программам увеличить ле­
карственный ассортимент в соответствии со 
стандартами медицинской помощи -  10%;
-  для федеральной и региональной про­
граммы -  увеличить социальное пособие и 
сделать его одинаковым для федеральных и 
региональных льготников -  4% респонден­
тов.
Таким образом, социологический опрос 
руководителей медицинских организаций 
позволил выявить доминантные пробле­
мы по вопросам льготного лекарственного 
обеспечения и лекарственной политики в 
Омской области, прежде всего -  проблему 
недостаточной эффективности программ, 
реализуемых в данной сфере на региональ­
ном уровне.
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